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I Z J A V A 

o poništavanju broja osvojenih bodova / predložene ocjene 

 

 

 

 

 

Prezime i ime studenta_________________________________________________ 

 

Nastavni predmet_____________________________________________________ 

 

Predmetni nastavnik___________________________________________________ 

 

Vrsta provjere znanja: test / završni ispit   (zaokružiti odgovarajuće) 

 

Datum objavljivanja rezultata____________________________________________ 

 

 

U skladu sa Zaključkom Vijeća Fakulteta broj 01/06-486/5-2019 od 08.03.2019. godine,  

izjavljujem da želim poboljšati: broj osvojenih bodova / predloženu ocjenu (zaokružiti 

odgovarajuće) iz navedenog nastavnog predmeta, te prihvatam poništavanje osvojenog 

broja bodova / predložene ocjene. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Datum:______________________                       

 

                                                      

 

 Potpis studenta________________________ 

 
 

 


